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shunt手術を中心とした手術術式から，直達手術へと変って来ている．しかし， Warrenet al. 




門脈圧の推移は， shunt手術では，手術前値平均 427阻 H20から 281四 H20へ， 146凹 H20の圧
下降を認め，直達手術では，術前値 324凹 H20から 274皿H20へ 50mmH20の圧下降を認めた．














SH1N1cH1 NAGAMINE: Treatment of Esophageal Varices. Instructor of the 1st Department of Surgery, 







PTP and Embolization，すなわち経皮経肝門脈造影法（PercutaneousTranshepatic Portography) 
を用いて門脈にカテーテJレを挿入し，選択的に左胃静脈から食道静脈痛を造影した後，栓塞物質た



















ら，選択的 shunt手術たとえば distalsplenorenal shunt (Warren）は，本症の病態に適った術
式であると考えられる．しかし， shuntの結果，全肝血流量が減少して肝不全を来し易いので，本
術式は hepatofugalportal flowがある症例では禁忌とされ， Warren(1967）も，軽度の肝硬変で
巨大牌腫を伴なうものや，特発性門脈圧冗進症例が適応であるとのべている．しかし本法では，門
脈血のうち胃からのものは牌を経て腎静脈へ流入するが，他の splanchnicbedから肝実質へ流入




寝，肝シンチグラム， hepaticvein catheterization，腹部動脈撮影， splenoportographyを行なっ
て，門脈循環を理解した上で決定する ζとが大切である．門元症の成因の基本にたちもどって，本
症治療を考え直そうという気運が高まっている．
